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Verfahren und System zum Erfassen und Analysieren von Krankheitsbildern und deren 
Ursachen sowie zum Eimitteln passender Therapievorschlage 



• Die vorliegende Erfindung betrifft ein Verfahren und ein System zum Erfassen, Analysieren und Di- 
agnostizieren von Krankheitsbildern und deren Ursachen sowie zum Ermitteln geeigneter Therapie- 
5 vorschlage. 

Das Verfahren und das System arbeiten mit ComputerunterstQtzung und unter Verwendung ent- 
sprechender Datenbanken, die eigens als Teil des Verfahrens und des Systems erzeugt werden 
Oder auch schon vorhanden sein und erganzt werden konnen, und die gegebenenfalls auch affent- 
10 lich zuganglich sein konnen. Eine besondere Ahwendungsmoglichkeit der vorliegenden Erfindung 
liegt auf dem Gebiet der Diagnose und Therapie von Ailergien. 

Es sind bereits Diagnosesysteme bekannt, die auf einer computerunterstotzten Datenbanksuche 
beruhen, bei welchen Arzt eines oder mehrere konkret festgestellte Symptome eingeben kann, wor- 
1 5 aufhin das betreffende System zu den Symptomen passende Diagnosen heraussucht. 
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Diese Systeme sind alierdings noch relativ unzul§nglich, da sie letztlich darauf beruhen, welche 
Symptome ein Patient einem Arzt unmittelbar von sich aus mitteilt oder welche der Arzt durch ent- 
sprechende Untersuchung feststellt. DarQber hinaus kOnnen einem konkreten Krankheitsbild und der 
auf der Basis der erfa&ten Symptome gestellten Diagnose oftmals sehr unterschiedliche Ursachen 
zugrunde liegen, die mit den herkommlichen Systemen nicht oder nur sehr unzureichend ermittelt 
werden k5nnen. Insbesondere auf dem Gebiet der allergischen Erkrankungen erweist sich die Ursa- 
chenforschung oftmals als auRerordentlich schwierig, da die Erkrankung in den seltenesten Fallen 
nur durch eine einzelnes Allergenen ausgelost wird, ist es notwendig, alle mdglichen Allergene in 
Betracht zu Ziehen. Mdgliche kreuzreaktive Allergene kfinnen eine wichtige Rolle spielen. £ ( 



Zwar kann ein Arzt durch gezielte Befragung unter Umstanden weitere Informationen und weitere 
Aspekte der Symptomatik in Erfahrung bringen und auswerten, jedoch hangt dies inhohem MaGe 
von der Erfahrung, der Kreativitat und der Assoziationsfahigkeit des betreffenden Arztes ab. Auf- 
grund der Fulle und der Komplexitat der mQglichen Wechselwirkungen ist in der Regel eine einzelne 
Person auch nicht in der Lage, alle denkbaren Kombinationen, die als Ursachen fOr ein bestimmtes 
Krankheitsbild in Frage kommen, durch gezieltes Fragen zu ermitteln. 

GegenQber diesem Stand der Technik liegt der vorliegenden Erfindung die Aufgabe zugrunde, ein 
Verfahren und ein System zum Erfassen und Analysieren von Krankheifsbildern und deren Ursa- 
chen sowie zum Ermitteln geeigneter TherapievorschlSge zu schaffen, welche auch bei sehr kom- 
plexen Krankheitsursachen und Krankheitsbildern zu einer Diagnose und einem entsprechenden 
Therapievorschlag fQhren, die ein Maximum an Diagnosesicherheit und ein Minimum an Risiko der 
entsprechenden Therapie fQr den Patienten bewirken. 

Hinsichtlich des Verfahrens wird diese Aufgabe durch die in Anspruch 1 dargelegten Merkmale ge- 
lost. 

Hinsichtlich des Systems wird die der Erfindung zugrunde liegende Aufgabe durch die in Anspruch 
1 1 dargelegten Merkmale gelost 

Die wesentlichen Merkmale der vorliegenden Erfindung bestehen in den folgenden Schritten: 

a) Erstellen mindestens eines Satzes von Anamnesefragen und Speichern dieses Satzes in 
einem Datenspeicher, 

b) Erstellen eines Satzes von Daten Qber Krankheitsursachen und Speichern dieses Satzes in 
einem Datenspeicher, 

c) Bereitstellen eines Computerprogramms, welches nach einem vorgegebenen Regelwerk 
Anamnesefragen auswShlt und prasentiert, 
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d) Erfassen der Antworten auf die Anamnesefragen, 

e) Erzeugen eines Satzes moglicher Diagnosen auf der Basis der Antworten, die in Schritt d) 
erfalSt wurden und gegebenenfalls Erzeugen von Untersuchungs- bzw. TestvorschlSgen zur 
weiteren Eingrenzung der Diagnosen, 

5 f) Erstellen eines oder mehrerer DiagnosevorschlSge und 

g) Erstellen eines oder mehrerer TherapiervorschlSge, wobei insbesondere die Schritte e) bis 
g) automatisch unter der Steuerung eines interaktiven Computerprogramms ablaufen. 

Bei der Erstellung des Satzes von Anamnesefragen, der in einer entsprechenden Datei bzw. einem 
10 Speicher eines Computersystems gespeichert ist, kann man alle aktuellen wissenschaftlichen Er- 
kenntnisse zusammenfassen, ohne dali man auf die Kenntnis eines elnzelnen Arztes und dessen 
aktuelles Erinnerungsvermdgen beschrankt ware. Dies fQhrt zu einem sehr umfangreichen und (the- 
oretisch) kompletten Satz von Anamnesefragen, der zwar in seiner Gesamtheit nicht auf einen ein- 
zelnen Patienten zur Anwendung kommen muS, der aber im Prinzip alle denkbaren und alle bekann- 
ten in der wissenschaftlichen Literatur erfaBten der mit dem betreffenden Verfahren zu diagnostizie- 
renden Krahkheiten abdeckt. Es versteht sich, daS der Satz von Anamnesefragen durchaus auf ein 
bestimmtes medizinisches Fachgebiet beschrankt sein kann, wie zum Beispiel auf die Allergologie. 



Weiterhin wird gemaiS der Erfindung ein Satz von Daten Qber Krankheitsursachen erstellt ,und auch 
20 dieser Satz wird in einem Datenspeicher eines Computers gespeichert. Dabei versteht es sich, daB 
der Satz von Anamnesefragen und der Satz von Krankheitsursachen in der Weise aufeinander ab- 
gestimmt sind, dali mit dem Satz von Anamnesefragen auch tatsachlich jede in dem Satz von 
Krankheitsursachen erfaBte Krankheitsursache bzw. daraus resultierende Symptome direkt oder 
indirekt abgefragt werden. 

25 

Auch der Satz von Daten uber Krankheitsursachen hat einen Umfang, der dem aktuellen wissen- 
schaftlichen Stand entspricht, wobei es sich versteht, da(5 bei einem einzelnen Patienten nur ein 
winziger Bruchteil der insgesamt gespeicherten Krankheitsursachen in Betracht kommt 

30 Eine Besonderheit der vorliegenden Erfindung liegt nunmehr in der Bereitstellung eines Computer- 
programms, welches Anamnesefragen auswahlt und prasentiert, und zwar nach einem ganz be- 
stimmten Regelwerk, welches die Auswahl und Presentation weiterer Fragen von der Antwort auf 
vorherige Fragen bzw. von der Eingabe von Vorabinformationen abhSngig macht. Erst auf diese 
Weise ist es moglich, den umfassenden Satz von Anamnesefragen auf einen praktisch vertretbaren 

35 Umfang einzuschranken und dennoch nach Moglichkeit keine LQcken bei der Nachforschung nach 
den Ursachen einer konkret vorliegenden Krankheit offen zu lassen. 



Beispielsweise gibt es geschlechts- und/oder altersspezifische Fragen, die selbstverstSndlich nicht 
gestellt zu werden brauchen, wenn der betreffende Patient nach den entsprechend eingegebenen 
Vorabinformationen nicht in die betreffende Alterskategorie fallt oder nicht dem entsprechenden 
Geschlecht angehfirt, fQr welches die besagten Fragen spezifisch sind. Darilber hinaus schlieBen 
Antworten auf bestimmte Fragen, wiederum unter BerQcksichtigung weiterer Informationen, wie zum 
Beispiel der Vorabinformationen oder bereits anderer beantworteter Fragen, die Antworten auf be- 
stimmte zusatzliche Fragen ein oder machen diese aus sonstigen GrQnden obsolet. Andere Antwor- 
ten legen wiederum ganz bestimmte zusatzliche Fragen nahe, wie zum Beispiel im Faile von Nah- 
rungsmittelallergien, wo nach einer einleitenden Frage nach gastrointestinalen Beschwerden einge- 
hende Fragen zur Eingrenzung des moglichen Nahrungsmittels gestellt werden. Gerade diese er- 
gsinzenden Fragen zur Ermittlung der moglichen Krankheitsursachen im Falle von Allergien oder 
aber auch von Kontraindikationen und mdglichen Wechselwirkungen soilten und mdssen moglichst 
vollstandig gestellt und abgekl§rt werden. Da das Computerprogramm aufgrund des in ihm implizit 
enthaltenen Regelwerks die logischen ZusammenhSnge aller Fragen miteinander verknQpft und nur 
die Fragen zuIaBt bzw. prasentiert, die tatsachlich zur Abklarung eines Krankheitsbildes notwendig 
sind und alle Qbrigen Fragen, insbesondere auch sofche, die sich durch logische VerknQpfung be- 
reits gegebener Antworten ertibrigen, nicht stellt oder hochstens zur Absicherung und Kontrolle 
stellt, wird die Gesamtzahl der Fragen auf ein vernQnftiges MaB reduziert und es werden dennoch 
alle denkbaren wichtigen Informationen erfaBt, die fQr eine Diagnose und/oder einen Therapievor- 
schlag wichtig sind. 

Beispielsweise kann dieses Computerprogramm-Modul auch bereits wahrend der Beantwortung 
einzelner Anamnesefragen oder nach Eingabe der entsprechenden Antworten eine Diagnose und 
eine entsprechende Therapie in der Tendenz feststellen, in einer solchen Therapie gegebenenfalls 
anzuwendende Medikamente berQcksichtigen und kann daher schon in diesem Stadium auch .gleich 
Fragen nach moglichen Kontraindikationen und/oder Medikamentenunvertraglichkeiten prSsentie- 
ren, so daR schon wahrend der Anamnese bestimmte, sich abzeichnende Therapien ausgeschlos- 
sen oder bevorzugt werden. 

Die Antworten auf die Anamnesefragen werden erfaBt und in einen Computer eingegeben und Wi- 
den einen speziell zu einem Patienten gehorenden Datensatz. Auf der Basis dieses Satzes wird ein * 
Satz von moglichen Diagnosen erzeugt, und es werden gegebenenfalls auch Untersuchungs- bzw. 
Testvorschiage erzeugt, urn die Diagnose besser einzugrenzen, insbesondere wenn sich aufgrund 
der Symptomatik und der beantworteten Fragen mehrere verschiedene Diagnosen anbieten bzw. als 
mdglich erweisen. Nach manueller und/oder automatischer Erfassung der Untersuchungs- bzw. 
Testergebnisse wird auf der vorhandenen Basis ein Diagnosevorschlag (gegebenenfalls auch meh- 
rere Diagnosevorschlage) erstellt und darauf beruhend wiederum einer oder mehrere Therapievor- 
schlage unterbreitet. 



All diese letztgenannten Schritte nach der Eingabe der Antworten auf die Anamnesefragen laufen 
unter der Steuerung eines interaktiven Computerprogramms automatisch ab. Das Computerpro- 
gramm wird deshalb vorzugsweise interaktiv ausgestaltet, weil es dann moglich ist, daB der behan- 
delnde Arzt aufgrund seiner zusatzlichen praktischen Erfahrung und wegen seiner Verantwortlichkeit 
selbst noch eine Auswahl unter den vorgeschlagenen Diagnosen und/oder Therapien vornehmen 
und die eine oder andere aussondern Oder auch bevorzugen kann. AuBerdem ist es prinzipiell m6g- 
lich, dass der Patient selbst die Antworten in den Computer eingibt der Ihm nachweinander die ein- 
zelnen Fragen prasentiert, ohne dass es dazu der Mithilfe, mflglicherweise abgesehen von einer 
anfanglichen Einweisung, eines Arztes bedarf. 

Vom Arzt konnen gegebenenfalls auch Zusatzfragen erzeugt und vom Patienten beantwortet wer- 
den. 

Auch mit dem erfindungsgema&en Verfahren und dem entsprechenden System behalt also der Arzt 
seine voile Entscheidungsfreiheit und Verantwortlichkeit, wird aber durch die auf der Basis von Vo- 
rabinformationen und laufend eingegebenen Antworten in optimierter Weise nach einem vorgebba- 
ren und vorzugsweise auch veranderbaren oder einstellbaren Regelwerk ausgewahlten Anamnese- 
fragen unterstQtzt, was nicht nur Zeit einspart, sondern vor allem die Treffsicherheit der Diagnose- 
und Therapievorschlage drastisch verbessert. 

Das entsprechende System zum Erfassen und Analysieren von Krankheitsbildern und deren Ursa- 
chen sowie zum Ermitteln von passenden TherapievorschlSgen weist 

a) einen Speicher mit einem gespeicherten Satz von Anamnesefragen, 

b) einen gespeicherten Satz von Daten Qber Krankheitsursachen, einschlieBlich patho- 
gener und/oder allergener Stoffe, 

c) einen Computer mit einem Computerprogramm, welches nach einem vorgebbaren 
Regelwerk Anamnesefragen auswertet und prasentiert, 

d) eine Eingabeeinrichtung zur Eingabe von Patientendaten und von Antworten auf die 
Anamnesefragen, 

e) einen Speicher fQr die eingegebenen Daten, 

t) einen Computerprogramm, welches die eingegebenen Daten zwecks Erzeugens ei- 
ner oder mehrerer Diagnosen und eines oder mehrerer Therapievorschlage verarbei- 
tet und 

g) eine Ausgabeeinrichtung zum Prasentieren der Fragen, der Diagnosen und/oder 
Therapievorschlage 

auf. 




Es versteht sich, daB das gesamte Verfahren und das gesamte System aus einem einheitlichen 
Computerprogramm Oder aber aus mehreren Programmodulen bestehen konnen. Beispielsweise 
ware es moglich, nur das Anamnesemodul zu benutzen, welches die Anamnesefragen auf der Basis 
der Vorabinformationen bereits gegebener Antworten auswahlt und prasentiert, Oder aber man kann 
5 auch nur das Diagnose- und Therapiemodul benutzen, wenn man bereits vorliegende Anamnesen 
auswerten will, die moglicherweise nicht oder zu einem frtiheren Zeitpunkt mit dem Anamnesemodul 
erzeugt wurden. 

Besonders bevorzugt ist ein Verfahren, bei welchem die erfaBten Vorabinformationen mindestens 
10 Alter und Geschlecht eines Patienten sowie optional weitere allgemeine Merkmale, wie zum Beispiel 
die Hauptsymptome, betroffene Organe und/oder andere, bereits diagnostizierte Krankheiten um- 
fassen. 

V ■ Weiterhin sollten die Anamnesefragen auch Fragen nach Zeitraum des Auftretens, der Schwere von 
Symptomen und der Umweltexposition des Patienten umfassen. 

Bevorzugt ist eine Variante des erfindungsgemaBen Verfahrens, bei welcher Schritt b) des Erstel- 
lens eines Satzes von Daten Ober Krankheitsursachen auch eine Auflistung und Speicherung von 
Allergenen umfaSt. 

20 

DarQber hinaus ist ein Verfahren gemaB der vorliegenden Erfindung bevorzugt, bei welchem min- 
destens einem Teil der in Schritt d) erfaBten Antworten auf Anamnesefragen Punktwerte zugeordnet 
werden. Diese Punktwerte kQnnen ebenfalls in einer bevorzugten Variante des Verfahrens von be- 
stimmten Antworten oder Antwortgruppen addiert Oder miteinander multipliziert werden, urn Ge- 
25 samtpunktwerte fQr ein Antwortgruppe und/oder die gesamte Anamnese zu erzeugen. Dabei konnen 

• die Anamneseantworten mindestens teilweise in diskreten Auswahlstufen vorgegeben werden. Im 
einfachen Fall waren dies Fragen, die mit ja/nein zu beantworten sind, bei Fragen, bei denen zum 
Beispiel die Schwere eines Symptoms erfragt wird, kann eine mehrstufige Skala vorgesehen sein, in 
die die jeweiligen Antworten einsortiert werden. 

30 

Je nachdem, welche Gruppe von Antworten nach diesem Verfahren einen bestimmten Punktwert 
uberschreitet, wird eine entsprechende Diagnose und ein daraus resultierender Therapievorschlag 
zugeordnet. Es kSnnen aber auch zuvor durch das erfindungsgemaSe Computerprogramm Testvor- 
schiage zur weiteren Eingrenzung der Diagnose- und Therapievorschlage unterbreitet werden. 

35 

Besonders bevorzugt ist ein System gemaB der vorliegenden Erfindung, bei welchem ein Speicher 
vorgesehen ist, in dem alle von Patienten erfaBten Daten in anonymisierter Form bereitgestellt wer- 
den. Ein solcher Speicher kann bei Bedarf auch bestimmbaren Benutzerkreisen zuganglich gemacht 



werden und es kOnnen dort zentral die Anamneseergebnisse einer groRen Anzahl von Patienten 
gespeichert werden, so daR diese Daten eine sehr gute Basis fOr eine statistische Auswertung bie- 
ten. AuSerdem kflnnen nach dem Stellen von DiagnosevorschlSgen und Therapien auch die Thera- 
pieerfolge und die endgultigen Diagnosen in dieses System eingegeben werden, so dad es insbe- 
sondere mOglich wird, durch Vergleich von spateren Antworten auf Anamnesefragen mit bereits ge- 
speicherten Antworten und den entsprechenden Diagnosen und Therapien noch schneller und er- 
foigreicher eine sichere Diagnose zu stellen und eine entsprechende Behandlungsmoglichkeit anzu- 
bieten. 

ZweckmaSigerweise weist das erfindungsgemaiJe System eine Zugriffsmdglichkeit auf eine Daten- 
bank mit moglichen Krankheitsursachen auf, zu denen unter anderem auch Allergene gehoren. Die- 
se Datenbank kann in das System integriert sein, d.h. durch einen lokalen Speicher gebildet werden, 
in welchem die Allergendaten bzw. allgemein Daten Qber Krankheitsursachen gespeichert sind und 
auf welche das betreffende Computerprogramm Zugriffsmoglichkeit hat. Es kann allerdings auch 
eine zentrale Krankheitsursachendatenbank sein, auf die von einer Vielzahl von Benutzem mit den 
entsprechenden Programmen zugegriffen werden kann. 

Analog zu dem erfindungsgema&en Verfahren weist das Computerprogramm des erfindungsgerna- 
Sen Systems eine Skalenbewertung und Kombination der Skalenbewertung einzelner Antworten 
auf. 

Weitere Vorteile, Merkmale und AnwendungsmSglichkeiten der vorliegenden Erfindung werden 
deutlich anhand derfolgenden Beschreibung einer AusfQhrungsform und der dazugehorigen tabella- 
rischen Obersichten, die konkreten Bildschirmmasken entsprechen. 

Figur 1 ist die Tabellarische Obersicht eines Anamneseergebnisses, 

Figuren 2 bis 5 sind Bildschirmdarstellungen in Form von Karteikarten fQr eine Testvorschlag, einen 
Patientenfragebogen, ein Testergebnis und einen Diagnosevorschlag. 

AHerqie Expertensystem 

Die Immunologie und mit ihr die Allergologie unterliegt einem enormen Entwicklungsprozess. Immer 
wieder kristallisieren sich neue klinisch relevante Allergene heraus, wissenschaftliche Erkenntnisse 
nehmen standig zu. Bei dieser Vielfalt ist es kaum moglich, die Obersicht zu behalten. Der allergolo- 
gisch tatige Arzt steht vor der Herausforderung, aus einer Vielzahl an moglichen Sensibilisierungen 
das richtige Therapiekonzept zu erstellen; Komplexitat von Anamnese, Diagnostik, Therapie sowie 
die Anforderungen an die Prevention wachsen damit standig. 



Der langfristige Therapieerfolg kann nur durch qualitativ hochwertige, umfassende und voltstandige 
DurchfQhrung der Instrumente Anamnese, Diagnostik und Therapie gesichert werden. Eine struktu- 
rierte, vollstSndige Anamnese zeigt aus der Vielzahl der Allergene, die fOr eine Diagnose notwendi- 
gen Allergene zur Testung auf. ^rer>u^isch relevanten Allergene mit den entsprechenden Kreuzre- 
aktivitsten mQssen beachtet werden. Der Erfolg der aus der Diagnose abgeleiteten Therapie ist in 
entscheidendem MaIXe von der DurchfQhrung abhSngig. 

Das hier vorgestellte ALLERGIE-EXPERTENSYSTEM" (ALEX) soli den allergologisch tatigen Aizt 
bei dieser Arbeit kompetent unterstQtzen. In den Bereichen Anamnese, Diagnose und Therapie, IgE- 
vermittelter allergologischer Erkrankungen wird durch strukturiertes Vorgehen, vollstandiges Abfra- 
gen aller relevanten Fragestellungen, eine abgestimmter Diagnose, eine Therapiedurchfilhrung ge- 
maft der ADA Hinweise zur Hyposensibilisierung und eine vollstandiger Dokumentation aller Einzel- 
schritte die Therapiequalitat und Sicherheit gesteigert. Diese Ziele sollen mft dem Allergie- 
Expertensystem ALEX realisiert werden. 

In Zusammenarbeit mit 5 Allergologen aus den Fachbereichen, Dermatologie, HNO, Pddiatrie, Um- 
weltmedizin und Pneumologie, wurde ein entsprechendes EDV-System entwickelt, das die oben 
genannten Bereiche unterstQtzt. Durch standige Updates wird ALEX den neuesten Stand der Wis- 
senschaft in der Allergologie beriicksichtfgen. 

ALEX ist netzwerkMhig, aber auch autark, also ohne Anbindung an Praxisverwaltungssysteme zu 
betreiben. Die Kommunikation zu den PVS erfolgt Qber die BDT-Schnittstelle. Labordaten werden 
Qber eine LDT-Schnittstelle ausgetauscht Das auf relationale Datenbanken gestQtzte System ist 
modular aufgebaut. Die einzelnen Module werden im Folgenden kurz erlautert. 

Module des Allergie-Expertensystems ALEX 

1. Praxisverwaltung/Voreinstellungen (Kapitel 1) 
dient zur Einstellung praxisindividueller Parameter (Praxistyp, Praxisdaten, Testverfahren, Testaller- 
gene, Therapieverfehren etc.) 

2. Patientenverwaitung (Kapitel 2) 
zur Erfassung der Patientendaten (manuell, Chipkarte oder BDT) 

zur Patientensuche, u.a. 



3. Anamnese (Kapitel 3) 

Es stehen verschiedene Anamneseformen (Zielanamnese, Komplettanamnese, "Meine Anamnese") 
zur Verfugung. 
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Die voile UnterstOtzung wird durch die Zielanamnese gegeben. 
Alle Anamneseformen werden dokumentiert. 

4. Diagnostik (Kapitel 4) 

5 Es werden alle gangigen Testverfahren unterstQtzt. Mit der Zielanamnese wird ein Testvorschlag 
generiert. 

Anamnese und Testergebnis werden als Diagnosevorschlag zur VerfQgung gestellt. Die Bestatigung 
des Arztes ergibt die Diagnose. 

10 5. Therapie (Kapitel 5) 

Auf Basis der Diagnose und der Voreinstellung wird ein Therapievorschlag erstellt 
Bei einer Spezifischen Immuntherapie fDhrt ALEX durch die mehrjahrige Therapie unter Einhaltung 
der Dosierungsrichtlinien, Dosierschemata und der ADA-Empfehlung zur SIT. 
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6. Organisation (Kapitel 6) 

Das Modul Organisation fQhrt Statistiken, Qbergibt Patientenlisten zur Therapiefortsetzung an das 
PVS und unterstQtzt das Bestellwesen fur Therapeutika und Testlosungen. 



Allergiker Datenbank (Kapitel 7) 

20 Alle erfaBten Daten sollen in einer DB anonymisiert gespeichert werden. Diese DB soli zu einem 
spateren Zeitpunkt, durch Filter, vergleichbare FSIle aufzeigen und dem behandelnden Arzt weiter- 
gehende Informationen zur VerfOgung stellen. 



Modul Praxisverwaltung/ Voreinstellungen 



» 



Jede allergologisch tatige Praxis weist individuelle Besonderheiten auf. - 

Viele dieser Variablen mussen, zur BerQcksichtigung im Regelwerk, im System hinterlegt werden. 
Zur Verwaltung dieser Variablen dient das Modul Voreinstellungen. 
Das Modul 1st passwortgeschQtzt und umfaSt verschiedene Rubriken. 
30 Innerhalb dieser Rubriken wurden zur Obersichtlichkeit die verschiedenen Sachgebiete in "Karteikar- 
ten" zusammengefaBt 

2 Modul Patientenverwaltung 

35 Die zur Zeit auf dem Markt befmdlichen Praxisverwaltungssysteme bieten keine Moglichkeit, die for 
die allergologische Behandlung erforderlichen Informationen strukturiert und auf Patientenebene zu 
bearbeiten, zu bewerten und zu dokumentieren. 
ALEX mud daher diese Daten in geeigneter Form verwalten. 




Dazu ist die PatientenfOhrung im System unabdingbar. Diese Aufgaben werden im Modul Patienten- 
verwaltung wahrgenommen. 

3 Anamnese 

Im Mittelpunkt der ailergologischen Diagnostik steht eine vollstandige Anamnese. Fachleute sind 
sich einig, dafi eine grQndliche Anamnese die halbe Diagnose ist. 

Bisher wurden dazu meist vorgefertigte Fragebfigen genutzt, z. B. der Fragebogen nach Prof. Dr. G. 
Schultze-Werninghaus. Diese Fragebogen haben den Nachteil, daS ihre Bearbeitung sehr zeitinten- 
siv ist. 

ALEX bietet drei verschiedene Formen der Anamnese. Alle drei Formen werden einer modernen 
Allergiediagnostik gerecht 

Die Zielanamnese, ein durch ein aufwendiges datenbankgestQfztes Regelwerk gesteuertes Modul, 
ist die optimale Form der in ALEX angebotenen Anamnesen. In einem Fragebogenalgorythmus 
werden gezielt und patientenspezifisch nur die notwendigen und relevanten Fragen gestellt. Die 
Zielanamnese fQhrt zum Testvorschlag. Durch einen logischen Entscheidungsbaum werden uber- 
flQssige Fragen unterdrQckt, so daR der Zeitaufwand bei gleicher Qualitat der Anamnese auf ein 
Minimum reduziert wird. 

Die Komplettanamnese ist ein elektronisches Formular auf Basis des von Herm Prof Dr. Schultze- 
Werninghaus entworfenen Fragebogens. 

Aus diesem Fragebogen kann in den Voreinstellungen (siehe Pkt 1.4) ein eigener Fragebogen gene- 

riert werden, der als "Meine Anamnese" zur VerfUgung gestellt wird. 

Alle drei Formen der Anamnese werden im System als Anamneseergebnis dokumentiert. 

Am Anfang jeder der drei verfQgbaren Anamneseformen werden Qber ein Formular die for eine Spe- 
zifische Immuntherapie relevanten Kontraindikationen abgefragt. 

3.1 Checkliste Kontraindikationen 

Zur Spezifischen Immuntherapie wurden unteranderem durch 
Den Arzteverband Deutscher Allergologen (ADA) 

Die Deutsche Gesellschaft fQr Allergologie und klinische Immunologie (DGAI) 
Weitgesundheitsorganisation (WHO) 
Empfehlungen abgegeben. 



ALEX berQcksichtigt die dort aufgefilhrten Kontraindikationen in seinem Regelwerk Qber eine Abfra- 
ge f die vom behandelnden Arzt abgearbeitet und beststigt werden mulX. 

Bei Vorliegen einer oder mehrerer der aufgefilhrten Kontraindikationen gibt das System eine ent- 
sprechende Warnmeldung. 

3.2 Zielanamnese 

In der Zielanamnese werden alle Fragestellungen fQr eine optimale allergologische Anamnese ge- 
prQft. Da durch das hinterlegte Regelwerk Fragestellungen ausgegrenzt werden, die auf Grund vor- 
liegender Informationen beim aktuellen Patienten nicht zum Tragen kommen, kann diese wesentlich 
schneller abgearbeitet werden als die anderen angebotenen Anamneseformen. 
Die gemachten Angaben werden Qber das Regelwerk "just in time" mit den Informationen verschie- 
dener Datenbanken verglichen und in einem Bewertungsfenster auf AHergenebene als Verdachtsdi- 
agnosen dargestellt Dabei werden Expositionszeitraum, klinische Relevanz und eventuefle Kreuz- 
reaktivitsten in aufwendigen Operationen bewertet. 

Kernsttlck bildet eine, in dieser Form einmalige, Allergendatenbank, in der zur Zeit umfassende In- 
formationen zu Uber 260 Allergenen vorliegen. Diese Datenbank wird kontinuierlich Qberarbeitet und 
ausgebaut. In regelmafXigen up-date 's werden diese neuen Erkenntnisse an ALEX Qbergeben. 
Alle Informationen aus der Zielanamnese werden auf Patientenebene im Detail gespeichert. Dies 
ermdglicht es, die Anamnese jederzeit nachzuvollziehen. 
Nach Beantwortung aller Fragen erstellt ALEX ein Anamneseergebnis. 

Das Ergebnis zeigt die aus der Anamnese relevanten Allergene sortiert nach klinischer Relevanz mit 
den in Frage kommenden Kreuzallergenen. 

Dieses Anamneseergebnis wird im System dokumentiert. AuBerdem kann es ausgedruckt werden, 
oder als HTML-Datei anderweitig gespeichert werden. 

Am Ende der Zielanamnese steht der Testvorschlag, der Qbergangslos in das Modul Diagnose Qber- 
leitet 

Figur 1 ist eine tabellarische Obersicht des Anamneseergebnisses, in welcher die bei dem betref- 
fenden Patienten allergen wirkenden Stoffe hinsichtlich ihrere klinischen Wirkung geordnet sind. 

Figur 2 zeigt einen aus dem Ergebnis gemMIX Figurl resultierenden, automatisch generierten Test- 
vorschlag 
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Meine Anamnese (Kinder) 
Meine Anamnese 

Das Modul "Meine Anamnese" ruft den in den Voreinstellungen definierten Patientenfragebogen auf. 
Mit Hilfe eines online-Formulars kOnnen die Patientenangaben auf einfache Art zeftsparend erfaSt 
werden. 

AuSerdem wurde eine Funktion zum Ausdrucken des Formulars implementiert Dadurch kann der 
Fragebogen dem Patienten mitgegeben werden. GestQtzt auf den ausgefQIIten Fragebogen wird der 
Zeitbedarf beim eigentlichen Anamnesegesprach optimiert. 

3.2.1 Patientenfragebogen 

Ein Beispiel eines Patientenfragebogens ist in Figur 3 dargestellt 

Der Fragebogen ist in Karteikarten mit verschiedenen Themenkomplexen unterteilt, die nach Mog- 
lichkeit alle abgearbeitet werden sollten. 

Aus den Antworten erstellt das Regelwerk ein Anamneseergebnis. 
4. Dfagnostik 

Die allergologische Diagnostik wird durch die Vielzahl der in Frage kommenden Allergene erschwert. 
Hierzu stehen dem allergologisch tatigen Arzt verschiedene Testverfahren zur VerfQgung. Alex un- 
terstQtzt alle etablierten Testverfahren. Je nach Voreinstellung werden diese Testverfahren angebo- 
ten. 

Ober die Zielanamnese erstellt das System einen Vorschlag der zu testenden Allergene. Diese Vor- 
schlagsliste kann aus verschiedenen erganzenden Obersichten, abhangig von den in der Praxis zur 
Testung verfiigbaren Testallergenen (Voreinstellungen Praxis), ergSnzt werden: 
So kann der Arzt beispielsweise aus der Obersicht der kreuzreaktiven Allergene Oder aus hinterleg- 
ten Standardsets den Testvorschlag komplettieren. Ebenso ist es moglich, vorgeschlagene Aller- 
genmischungen durch Einzelallergene zu ersetzen. 

ALEX zeigt alle aus der Zielanamnese zur Testung notwendigen Allergene auf Nicht alle der aufge- 
fQhrten Allergene sind als normiertes Testverfahren verfQgbar (z.B. Cephalosporin, verschiedene 
Milbenarten, Nahrungsmittel oder Schimmelpilze). Diese Allergene sind im Testvorschlag gekenn- 
zeichnet. In solchen Fallen muli eine mogliche Sensibilisierung durch andere Verfahren abgeklart 
werden (z.B. Karenz, Provokation, Scratch- oder Reibtest). 




Testvorschlag 

Mit dem Testvorschlag endet das Modu! der Zielanamnese. Gleichzeitig leitet der Testvorschlag in 
das Modul Diagnose Qber. Aus den anamnestischen Daten berechnet das ALEX-Regeiwerk einen 
Testvorschlag, in dem alle Allergene aufgefQhrt werden, ftir die der Verdacht einer Sensibilisierung 
vorliegt Die lieferbaren Testallergene sind mit ihren Code's versehen. Allergene, f£)r die es keine 
Testsubstanzen gibt, mQISen unter UmstSnden weiter anamnestisch abgeklSrt werden, oder durch 
andere MaSnahmen (z.B. Karenz bel Nahrungsmitteln) geprtffi werden. 

4.1 Testung 

Das Testmodul zeigt die in den Voreinstellungen, als in der Praxis verfQgbaren, hinterlegten Testver- 
fahren als Karteikarten an. 

Nach Anwahl der entsprechenden Karteikarte konnen die Testergebnisse erfaBt werden 

Figur 4 zeigt die Bildschirmdarstellung einer entsprechenden Karteikarte, die das Testergebnis wie- 

dergibt. 

4.2. Diagnosevorschlag 

Im Diagnosevorschlag werden alle bisher aus Anamnese und alien durchgefQhrten Tests vorliegen- 
den Daten verarbeitet und in einem Diagnosevorschlag in Qbersichtlicher Form dargestellt. 

Zur Diagnose werden allerdings nur die Allergene vorgeschlagen, bei denen die Testergebnisse 
eine mogliche Sensibilisierung signifikant aufeeigen, 

d.h. die Testergebnisse mQssen signifikant Qber denen der Kontrollmessungen liegen. 

Figur 5 zeigt schlielSlich die Bildschirmdarstellung des aus der Anamnese und den Testergebnissen 
automatisch abgeleiteten Diagnosevorschlags. 

5. Therapie 

Die Spezifische Immuntherapie (Hyposensibilisierung ,Desensibilisierung, Allergieimpfung) ist die 

einzige kausale Therapie zur Behandlung von Typ I Allergien. 

Die Komplexitat der Anamnese und Diagnose setzt sich auch in der Therapie 

fort. Der allergologisch tatige Arzt wird vor die Aufgabe gestellt, aus einer Vielzahl an mSglichen 
Allergenrezepturen, die auf die Diagnose abgestimmte Therapielosung zu rezeptieren. 
Auch die Durchfuhrung der Spezifischen Immuntherapie ist wesentlich aufwendiger und komplizier- 
ter als die meisten anderen Therapien in der arztlichen Praxis. Es mQssen patientenindividuelle Do- 




sierungen nach vorgegebenen Dosierrichtiinien beachtet, Spritzintervalle eingehalten und "Kurz- 
anamnesen" vor jeder Injektion durchgefahrt werden. 

Aus diesem Grunde soli die Spezifische Immuntheraple nur von allergologisch erfahrenen Arzten 
durchgefflhrt werden. 

5 

Das Allergie-Expertensystem ALEX unterstQtzt den Arzt auch bei dieser Aufgabe. Ein kompliztertes 
Regelwerk und Kontrollsystem, daB alle Behandlungsschritte im Detail dokumentiert, begleitet den 
Arzt aktiv durch diese anspaichsvolie Therapie. 

Die von den Dachorganisationen erlassenen Empfiehlungen werden als Minimalforderungen berQck- 
10 sichtigt 

Auf Basis der Diagnose erstellt ALEX einen Therapievorschlag. 




Dieser Vorschlag berOcksichtigt alle Regeln bezQglich der Zusammenstellung von AHergenextrakten 
zur Spezifischen Immuntherapie. 



Bei Vorliegen einer Hausstaub- oder Vorratsmilbenallergie kOnnen KarenzmaSnahmen die Immun- 
therapie unterstutzen. 

5.1 Einverstandnis-Erklarung 

20 

Zur DurchfQhrung einer Spezifischen immuntherapie bedarf es einer Einverstandniserkiarung des 
Patienten. 

5.2 Therapievorschlag 

25 

• Ein aufwendiges Programm berOcksichtigt bei der Erstellung des Therapievorschlages alle Richtli- 
nien. 

Es werden nur saisonale Allergene in einer Mischung vorgeschlagen. 

Urn einen Verdunnungseffekt zu vermeiden, werden nur Allergenmischungen mit maximal 4 an Ein- 
30 zelallergenen angeboten. 

Zugelassene Fertigarzneimittel werden preferiert. 

5.3 Therapiekontrolle 

35 Die eindeutigen Richtlinien zur DurchfQhrung einer Spezifischen Immuntherapie werden durch ein 
komplexes Kontrollsystem Qberwacht 

Vor jeder Injektion muR eine Kurzanamnese erfolgen, ohne die eine Injektion nicht durchgefQhrt 
werden kann. Alle Informationen zu jeder einzelnen Injektion werden im Detail dokumentiert. 



Die geforderte Kontrollzeit von 30 Minuten wird Qber ein entsprechendes Modul gesteuert, kontrol- 
liert und dokumentiert. 

Dosisreduzierungen auf Grund verschiedener Gegebenheiten, z.B. unerwartete Allergenexposition 
Oder Verzogerung der Injektionsintervalle, werden berechnet, angezeigt und dokumentiert. 
5 Dadurch wird ein Optimum an organisatorischer Therapiesicherheit erreicht 

4. ORGANISATION 

Die Organisation der allergologischen Praxis wird durch das Modul "to-do-Liste" unterstutzt Das 
1 0 System Qberwacht alle relevanten Termine und Lagerbestande. 

Notwendige MaSnahmen werden automatisch angezeigt und in der DurchfDhrung durch einen hin- 
terlegten work-flow unterstQtzt (z.B. Serienbriefe etc) 

61 Re-Call Service 

Patienten die das erste bzw. folgende Therapiejahre durchlaufen haben, die Therapie aber noch 
nicht abgeschlossen ist, werden in das Re-Call System ubernommen. 

Dadurch soil die Therapietreue gesteuert werden, sodaB vorzeitige TherapieabbrQche verhindert 
und derTherapieerfolg optimiert werden. 

20 

Aus den dokumentierten Daten schlagt das System patientenindividuell Termine zur Fortsetzungs- 
therapie vor. 

6.2 Serienbrieffunktion 

25 

• Das Organisationsmodul beinhaltet eine Serienbrieffunktion, die es ermdglicht verschiedene Doku- . 
mente zu erstellen. 

6.3 Standarddokumente 

30 

Qber diese Funktion konnen Standarddokumente entworfen und erstellt werden, in die entsprechen- 
de Daten aus der Patientendatei Qbemommen werden konnen (z.B. Diagnosen, Testergebnisse). 
Diese Standarddokumente sollen z.B. bei der Erstellung von Gutachten unterstOtzen. 

35 6.4 Statlstik 



Ein Statistiktool gibt dem Arzt jederzeit Informationen zu seiner allergologischen Tatigkeit. 




5. Allergiker Datenbank 

Da alle Patientendaten in strukturierter und komprimierter Form vorliegen, kann aus diesen Informa- 
tionen eine Datenbank gespeist werden. 

Diese Daten werden anonymisiert auf einen geschQtzten Server gespeichert, auf den dann die an- 
geschlossenen Praxen zugreifen konnen. 

Dadurch wird es moglich eigene Patientenfalle mit vergleichbaren Fallen anderer Allergologen zu 
vergleichen und daraus Informationen fQr eine Therapie abzugleichen. 

D.h. auf Basis einer durchgeftlhrten Anamnese kfinnen vergleichbare Anamnesen aus dem System 
selektiert werden. Diese Patientenfalle weisen Testergebnisse und Therapien mit entsprechenden 
Therapieerfolgsparametern auf, die dem Arzt dann als Entscheidungsgrundlage fOr seine Testung, 
Diagnose und Therapie dienen kGnnen. 

Aus den hinterlegten Beschwerdebildem (Zeitraum der Beschwerden, Symptome etc.) kann das 
System RuckschlQsse Ziehen und sich selbst nachjustieren. 
Z.B. : 

Der Beschwerdezeitraum ftir diagnostizierte Birkensensibilisierungen verschiebt sich von April/Mai 
auf Marz/April. Das System kann dann in den Test-, Diagnose- und Therapievorschlagen angepasst 
werden. 

Es ist zukunftig geplant, das gesamte System im Internet zu installieren, so daS weitere Informatio- 
nen ausgetauscht werden konnen. 




PatentansprQ che 



Verfahren zum Erfassen und Analysieren von Krankheitsbildern und deren Ursachen sowie 
zum Ermitteln passender TherapievorschlSge mitden folgenden Merkmalen 

a) Erstellen mindestens eines Satzes von Anamnesefragen und Spetchern dieses Sat- 
zes in einem Datenspeicher, 

b) Erstellen eines Satzes von Daten Qber Krankheitsursachen und Speichern dieses 
Satzes in einem Datenspeicher, 

c) Bereitstellen eines Computerprogramms, welches nach einem vorgegebenen Re- 
gelwerk Anamnesefragen auswahlt und prSsentiert, 

d) Erfassen der Antworten auf die Anamnesefragen, 

e) Erzeugen eines Satzes moglicher Diagnosen auf der Basis der Antworten, die in 
Schritt d) erfa&t wurden und gegebenenfalls Erzeugen von Untersuchungs- bzw. 
Testvorschlagen zur weiteren Eingrenzung der Diagnosen, 

f) Erstellen eines oder mehrerer Diagnosevorschlage und 

g) Erstellen eines Oder mehrerer TherapievorschlSge, wobei insbesondere die Schritte 
e) bis g) automatisch unter der Steuerung eines interaktiven Computerprogramms 
ablaufen. 

Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, daB, gegebenenfalls im Rahmen 
der Anamnesefragen, Vorabinformationen erfaSt werden, die mindestens Alter und Ge- 
schlecht eines Patienten, sowie optional weitere allgemeine Merkmale, wie zum Beispiel 
Hauptsymptome, betroffene Organe und/oder andere diagnostizierte Krankheiten urnfassen. 

Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, daft die Anamnesefragen Fra- 
gen nach Zeitraum und/oder AnlaR des Auftretens, der Schwere von Symptomen und der 
Umweltexposition des Patienten umfassen. 

Verfahren nach einem der AnsprQche 1 bis 3, dadurch gekennzeichnet, daB der Schritt b) 
eine Auflistung und Speicherung von Krankheitsursachen, insbesondere auch von Allerge- 
nen, umfafit 

Verfahren nach einem der AnsprQche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, daft mindestens 
einem Teil der in Schritt d) erfaBten Antworten auf Anamnesefragen Punktwerte zugeordnet 
werden. 




Verfahren nach Anspruch 5, dadurch gekennzeichnet, daB die Punktwerte bestimmter Ant- 
worten oder Antwortgruppen addiert und/oder miteinander muitipliziert werden, urn Gesamt- 
punktwerte fQr eine Antwortgruppe und/oder die gesamte Anamnese zu erzeugen. 

Verfahren nach Anspruch 5 oder 6, dadurch gekennzeichnet, daB die Anamneseantworten 
mindestens teilweise in diskreten Auswahlstufen vorgegeben werden. 

Verfahren nach einem der AnsprCiche 1 bis 7, dadurch gekennzeichnet, daB ein Satz mflgli- 
cher Diagnosen gemaS Schritt e) anhand des Kriteriums erzeugt wird, ob die Gesamtpunkt- 
werte auf bestimmte Antwortgruppen und/oder die gesamte Anamnese einen vorgebbaren 
Schwellenwert Oberschreiten. 

Verfahren nach einem der AnsprQche 1 bis 8, dadurch gekennzeichnet, daB Schritt e) den 
Vergleich des erhaltenen Satzes von Antworten mit anderen Antwortsatzen umfaSt, die in 
frQheren Anamnesen erhalten wurden. 

Verfahren nach einem der AnsprOche 1 bis 9, dadurch gekennzeichnet, daB vor der Erstel- 
lung von Therapiervorschlagen und vorzugsweise im Rahmen des Schritten d) Kontraindika- 
tionen erfaBt werden. 

System zum Erfassen und Analysieren von Krankheitsbildern und deren Ursachen sowie 
zum Ermitteln von passenden Therapievorschlagen, mit: 

a) einem Speicher mit einem gespeicherten Satz von Anamnesefragen, 

b) einem gespeicherten Satz von Daten fiber Krankheitsursachen, einschlieSlich patho- 
gener und/oder allergener Stoffe, 

c) einem Computer mit einem Computerprogramm, welches nach einem vorgebbaren 
Regelwerk Anamnesefragen auswertet und prsisentiert, 

d) einer Eingabeeinrichtung zur Eingabe von Patientendaten und von Antworten auf die 
Anamnesefragen, 

e) einem Speicher fQr die eingegebenen Daten, 

f) einem Computerprogramm, welches die eingegebenen Daten zwecks Erzeugens ei- 
ner oder mehrerer Diagnosen und eines oder mehrerer Therapievorschlage verarbei- 
tet und 

g) einer Ausgabeeinrichtung zum PrSsentieren der Fragen, der Diagnosen und/oder 
Therapievorschlage. 




System nach Anspruch 11, dadurch gekennzeichnet, daft das Computerprograrnm so 
ausgestaltet ist, dafl es Testvorschlage zur weiteren Eingrenzung der Diagnose- und Thera- 
piervorschiage unterbreitet. 

System nach Anspruch 11 oder 12, dadurch gekennzeichnet, daB ein Speicher vorgesehen 
ist, in dem alle von Patienten erfaliten Daten in anonymisierter Form bereftgestellt werden. 

System nach Anspruch 13, dadurch gekennzeichnet, dafJ der Speicher mit anonymisierten 
Patientendaten ein fur einen bestimmbaren Benutzerkreis zugSnglicher Speicher ist. 

System nach einem der AnsprQche 1 1 bis 14, dadurch gekennzeichnet, daft das System 
eine Zugriffsmoglichkeit auf eine AHergendatenbank aufweist. 

System nach einem der AnsprQche 11 bis 15, dadurch gekennzeichnet, daB das Computer- 
prograrnm zur Analyse der erfaBten Daten eine Skalenbewertung und Kombination der Ska- 
lenbewertung einzelner Antworten aufweist. 

System nach einem der AnsprQche 11 bis 16, dadurch gekennzeichnet, dad das Programm 
zur Analyse der erfafSten Daten ein Modul aufweist, welches den Vergleich mit im System 
verfugbaren, erfalJten Anamnesedaten durchfQhrt. 
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Anamneseergebnis 

Ergebnfs der eigenen Anamnese: 

• Beschwerdemaximum Januar bis April: V. a. Pollenallergie 

• Hinweis aufzirkadiane Exposition 

Allergene: 

Klinische Relevanz: schwer 

• Birke, HSnge- 

• Hasel, gewohnliche 

Klinische Relevanz: mittel 

• Erie, Schwa rz- 

• Euroglyphus maynel; Hausstaubmllbe 

Klinische Relevanz: gering 

• Buche, Rot- 
Eiche, Stiel- 

• Ulme, Berg- 

Kreuzallergene: 

• Apfel 

• Birne 

• Curry 

• Esche, gewohnliche 

• Hainbuche 

• Haselnuss 

• Karotte 

• Kastanie 
Kiwi 

• Pfirsich 

• Selierie 

• Tomate 
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